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ABSTRAK 
Nyeri pinggang bawah adalah rasa nyeri yang terdapat pada bagian bawah dari tulang belakang. 
Seorang tenaga kerja yang melakukan satu gerakan berulang-ulang (repetitive motions) atau 
melakukan pekerjaan fisik berat atau mengalami stress mekanik atau berada dalam posisi statis untuk 
waktu lama maupun vibrasi setempat mengakibatkan inflamasi tendon, insersio dan persendian 
sehingga menjepit saraf akhirnya timbullah keluhan nyeri. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 
hubungan antara postur tubuh, umur, lama kerja, masa kerja, indeks massa tubuh dan kebiasaan 
olahraga dengan keluhan low back pain pada penjahit di pasar sentral Kota Makassar yang dilakukan 
selama bulan April 2014. Desain penelitian adalah cross sectional dengan teknik pengambilan sampel 
menggunakan exhaustive sampling sebanyak 90 penjahit. Analisis data adalah univariat dan bivariat 
dengan menggunakan program komputer. Hasil penelitian menemukan prevalensi keluhan low back 
pain dirasakan oleh 74 penjahit (82,2%). Hasil uji statistik menunjukkan bahwa variabel postur tubuh 
(p=0,000), variabel umur (p=0,043), variabel lama kerja (p=0,011), variabel masa kerja (p=0,033), 
dan variabel indeks massa tubuh (p=0,018) memiliki hubungan yang bermakna dengan keluhan low 
back pain. Sedangkan variabel kebiasaan olahraga (p=0,409) tidak mempunyai hubungan yang 
bermakna dengan keluhan low back pain. Dengan demikian, variabel postur tubuh, umur, lama kerja, 
masa kerja, dan indeks massa tubuh mempunyai hubungan yang bermakna dengan keluhan low back 
pain, sedangkan variabel kebiasaan olahraga tidak memiliki hubungan yang bermakna dengan keluhan 
low back pain. 
Kata Kunci : Keluhan Nyeri Punggung Bawah, Postur Tubuh, Penjahit. 
 
ABSTRACT 
Low back pain is pain in the lower part of the spinal cord. A worker who performs the repeated 
movements (repetitive motions) or heavy physical work, having mechanical stress or be in a static 
position for a long time as well as the local vibration resulting in inflammation of tendons, joints and 
insersio so that the clamping of nerves eventually came to complaints of pain. This research aims to 
determine the relationship between sew body posture, age, working time, working period, body mass 
index, and exercise habits with low back pain complaints on tailors in sentral market, Makassar City 
conducted during April 2014. The research design was cross-sectional with sampling technique using 
exhaustive sampling as much as 90 tailors. Data analysis is univariate and bivariate computer 
program. The research results found the prevalence of low back pain complaints felt by 74 tailors 
(82,2%). The statistical test results indicate that the variable body posture (p=0,000), variable age 
(p=0,043), variable working time (p=0,011), variable work period (p=0,033), and variable body mass 
index (p=0,018) had a significant association with low back pain complaints. Meanwhile, variable 
exercise habits (p=0,409) aren’t related to low back pain complaints variable. Thereby, variable body 
posture, age, working time, work period, and body mass index had a significant association with low 
back pain complaints, meanwhile variable exercise habits aren’t related to low back pain complaints 
variable. 
Keywords : Low Back Pain Complaints, Body Postures, Tailors 
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PENDAHULUAN 
Nyeri punggung bawah atau Low Back Pain (LBP) merupakan isu yang penting dalam 
pelaksanaan kesehatan kerja karena akibat sakit tersebut menyebabkan penurunan kapasitas 
kerja, kehilangan produktifitas, dan kerugian ekonomis. Low back pain merupakan salah satu 
gangguan muskuloskeletal yang disebabkan oleh aktivitas tubuh yang kurang baik, yang 
sering terdengar dari orang usia lanjut, namun tidak tertutup kemungkinan dialami oleh orang 
usia muda. low back pain dapat disebabkan oleh berbagai penyakit musculoskeletal, gangguan 
psikologis dan mobilisasi yang salah. Dengan demikian low back pain adalah gangguan 
muskuloskeletal yang pada daerah punggung bawah yang disebabkan oleh berbagai penyakit 
dan aktivitas tubuh yang kurang baik.
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Berdasarkan data riset yang dilakukan oleh International Labour Organization (2003) 
menemukan bahwa setiap hari rata-rata 6.000 orang meninggal, setara dengan satu orang 
setiap 15 detik, atau 2,2 juta orang per tahun akibat kecelakaan kerja maupun penyakit akibat 
kerja. Sedangkan anggaran untuk kecelakaan dan penyakit akibat kerja yang terbanyak yaitu 
penyakit musculoskeletal disorders sebanyak 40%, penyakit jantung sebanyak 16%, 
kecelakaan sebanyak 16%, dan penyakit saluran pernapasan sebanyak 19%. Dari 27 negara 
yang dipantau oleh ILO, Indonesia menempati urutan ke-26 dalam kasus kecelakaan kerja dan 
penyakit akibat kerja.
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Permasalahan ergonomi kerja di bagian penjahitan terutama sangat terkait dengan posisi 
postur tubuh dan harus melakukan pekerjaan yang berulang-ulang pada hanya satu jenis otot. 
Pekerjaan di bagian jahit membutuhkan koordinasi gerakan postur tubuh dan konsentrasi 
tinggi. Perubahan gerakan ini berlangsung sangat cepat tergantung posisi duduk dan tingginya 
frekuensi pengulangan gerakan untuk kurun waktu yang lama akan mendorong timbulnya 
gangguan intrabdominal, mengalami tekanan inersia, tekanan pada pinggang dan tulang 
punggung serta tengkuk. 
Menurut Wardaningsih terdapat hubungan antara sikap duduk dengan keluhan nyeri 
pinggang sederhana. Dalam penelitiannya terhadap keluhan otot-otot skeletal di PT. Iskandar 
Indah Printing Textile Surakarta disebutkan bahwa keluhan nyeri pinggang bisa terjadi akibat 
sikap duduk yang salah dan ditunjang kursi yang tidak ergonomis.
3
 Hasil riset Purnamasari 
pada 90 pasien Poliklinik Saraf di RSUD. Prof. Dr. Margono Soekarjo Purwokerto dapat 
disimpulkan bahwa faktor resiko overweight dapat meningkatkan risiko lima kali terjadinya 
low back pain.
4
 Menurut Fathoni pada penelitian mengenai hubungan sikap dan posisi kerja 
dengan low back pain pada perawat RSUD Purbalingga bahwa faktor usia dan masa kerja dari 
hasil penelitian berpengaruh terhadap kejadian low back pain.5 
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Penelitian ini akan dilakukan di kawasan pasar sentral yang terletak di jalan Wahidin 
Sudirohusodo Kota Makassar. Pasar Sentral Makassar merupakan salah satu pasar tradisional 
terbesar di Kota Makassar. Sejak tahun 1994 pasar ini ditetapkan sebagai pasar sentral 
Makassar. Luas pasar tersebut adalah 23.895 m
2
. Berdasarkan hasil observasi awal di 
lapangan menunjukkan bahwa terdapat 90 penjahit yang berlokasi di sekitar kawasan pasar 
sentral Kota Makassar. Pada awalnya, para penjahit tersebut berpusat di lantai 2 gedung pasar 
sentral. Tetapi pasca kebakaran yang telah melanda, para penjahit pasar sentral berpindah dan 
membuka kios seadanya di sekitar kawasan pasar sentral. Area kerja yang terbatas dan 
seadanya, sangat mempengaruhi jumlah kapasitas produksi para penjahit di kawasan sekitar 
pasar sentral. 
Wawancara awal yang dilakukan mengenai keluhan low back pain bahwa ditemukan 
beberapa keluhan pada punggung bawah pada penjahit yang berlokasi di kawasan pasar 
sentral Kota Makassar. Berdasarkan hal tersebut, penulis tertarik untuk melakukan penelitian 
mengenai hubungan postur tubuh menjahit dengan keluhan low back pain pada penjahit di 
Pasar Sentral Kota Makassar. 
 
BAHAN DAN METODE 
Jenis penelitian yang digunakan adalah observasional analitik dengan rancangan cross 
sectional study. Penelitian ini dilaksanakan di kawasan pasar sentral pada tanggal 29 April 
sampai dengan 2 Mei 2014. Populasi penelitian ini adalah seluruh penjahit di pasar sentral 
Kota Makassar tahun 2014 yaitu sebanyak 90 orang. Penarikan sampel menggunakan metode 
exhaustive sampling. Oleh karena populasi terdiri dari 90 penjahit, maka keseluruhan populasi 
dijadikan sampel pada penelitian ini. Pengumpulan data dan informasi dilakukan dengan 
wawancara langsung menggunakan kuesioner terhadap responden untuk mengetahui data 
tentang umur pekerja, pendidikan terakhir, masa kerja, lama kerja, kebiasaan olahraga serta 
melakukan penimbangan berat badan, pengukuran tinggi badan, dan pengambilan gambar 
sikap kerja penjahit untuk kemudian dianalisis risiko ergonominya menggunakan Rapid 
Upper Limb Assessment (RULA). Analisis data yang dilakukan adalah univariat dan bivariat 
dengan uji chi square. Data yang telah dianalisis kemudian disajikan dalam bentuk tabel 
frekuensi dan tabel cross tabulasi, serta narasi untuk diinterpretasi dan dibahas. 
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HASIL  
 Karakteristik responden penjahit dengan pendidikan terakhir terbanyak yaitu SMP 
sebanyak 40 orang (44,44%). Distribusi penjahit di dominasi oleh penjahit dengan jenis 
kelamin perempuan sebanyak 74 orang (82,2%). Jumlah responden dengan IMT normal 
sebanyak 38 orang (42,2%), overweight sebanyak 23 orang (25,6%), dan obesitas sebanyak 
27 orang (30%) (Tabel 1). 
 Postur tubuh menjahit pada penjahit paling banyak pada kategori berisiko yaitu 
sebanyak 64 orang (71,11%). Sedangkan jumlah penjahit dengan postur tubuh dalam kategori 
tidak berisiko hanya 26 orang (28,89%). Hasil penilaian postur tubuh menjahit menggunakan 
metode Rapid Upper Limb Assessment (RULA) menemukan risiko postur tubuh menjahit 
terbanyak dengan skor RULA 5-6 dan berada pada level aksi 3 yaitu sebesar 56 orang, 
sedangkan risiko postur tubuh menjahit dengan skor RULA 7 dan berada pada level aksi 4 
yaitu sebesar 8 orang (Tabel 2). 
 Hasil penelitian menunjukkan 90 responden sebagian besar responden termasuk kategori 
umur tua (60%), terdapat (76,7%) dengan masa kerja di atas 5 tahun, status gizi tidak normal 
(57,8%), sebanyak (76,7%) responden dengan kebiasaan olahraga kategori kurang, lama kerja 
perhari yang tidak memenuhi syarat > 8 jam/hari (55,6%), serta keluhan low back pain 
sebanyak (82,2%) (Tabel 3). 
 Hasil analisis tentang hubungan antara postur tubuh, umur, masa kerja, lama kerja, 
kebiasaan olahraga, dan indeks massa tubuh dengan keluhan low back pain (LBP) pada 
penjahit di pasar sentral Kota Makassar. Berdasarkan analisis yang dilakukan menunjukkan 
bahwa ada hubungan antara umur (p=0,043), masa kerja (p=0,033), lama kerja (p=0,011), 
indeks massa tubuh (p=0,018) dan postur tubuh (p=0,000) dengan keluhan low back pain 
pada penjahit di pasar sentral Kota Makassar, dapat dilihat dari nilai p<0,05, sedangkan untuk 
variabel kebiasaan olahraga (p=0,409), dengan demikian H0 diterima dan Ha ditolak. Hal ini 
berarti tidak ada hubungan antara kebiasaan olahraga dengan keluhan low back pain pada 
penjahit di pasar sentral Kota Makassar (Tabel 4). 
  
PEMBAHASAN 
Low Back Pain adalah rasa nyeri, pegal, ngilu, kaku atau sakit yang dirasakan daerah 
punggung bawah yang dialami oleh penjahit di kawasan pasar sentral Kota Makassar. 
Keluhan low back pain dalam penelitian ini diukur menggunakan kuesioner dan nordic body 
map dengan metode wawancara langsung kepada responden untuk mengetahui adanya 
keluhan low back pain yang dirasakan. Hasil wawancara penelitian menemukan dari 90 
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responden terdapat 74 penjahit (82,2%) yang mengalami keluhan low back pain dan hanya 16 
penjahit (17,8%) yang tidak mengalami keluhan low back pain. 
Faktor keluhan low back pain disebabkan oleh faktor individu, faktor pekerjaan, faktor 
lingkungan, serta faktor psikologi. Nyeri pinggang juga dapat disebabkan oleh otot yang 
mengalami ketegangan yang dinyatakan sebagai nyeri pegal. Keadaan tersebut dapat terjadi 
akibat sikap duduk, tidur dan berdiri yang salah. 
Sikap kerja mempunyai hubungan dengan keluhan nyeri punggung bawah. Hal ini 
sesuai dengan kajian pustaka yang menyatakan bahwa sikap kerja yang salah, canggung, dan 
di luar kebiasaan akan menambah risiko cidera pada bagian sistem muskuloskeletal.
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Pernyataan tersebut juga didukung hasil penelitian dilakukan oleh Samara tentang sikap kerja 
membungkuk dan memutar selama bekerja sebagai faktor risiko nyeri punggung bawah 
menunjukkan bahwa sikap duduk statis memperbesar risiko nyeri punggung bawah sebesar 
2,35 kali.
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Seorang tenaga kerja yang melakukan satu gerakan berulang-ulang (repetitive motions) 
atau melakukan pekerjaan fisik berat atau mengalami stress mekanik atau berada dalam posisi 
statis untuk waktu lama maupun vibrasi setempat mengakibatkan inflamasi tendon, insersio 
dan persendian sehingga menjepit saraf akhirnya timbullah keluhan nyeri, 
kelemahan/kerusakan (impairment) dan kerusakan fisik.
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Hasil penelitian menunjukkan terdapat hubungan antara umur dengan keluhan low 
back pain dikarenakan pada umur setengah baya, kekuatan dan ketahanan otot mulai menurun 
sehingga resiko terjadinya keluhan otot meningkat. Semakin bertambahnya umur seseorang, 
semakin tinggi risiko orang tersebut mengalami penurunan elastisitas pada tulang. Pada 
penelitian oleh Fitriningsih yang menunjukkan bahwa terdapat berhubungan antara umur 
dengan keluhan nyeri punggung pada pengemudi angkutan kota Kabupaten Wonosobo yang 
dapat disebabkan bertambahnya usia responden maka berkurangnya kekuatan dan ketahanan 
otot sehingga risiko terjadinya keluhan low back pain meningkat.
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Hal ini sesuai dengan teori kapasitas kerja seseorang untuk melakukan pekerjaan 
sampai batas waktu tertentu, sejalan dengan bertambahnya umur yang dilaluinya. Semakin 
bertambahnya umur, maka akan terjadi proses fibrosis dan klasifikasi pada tulang belakang 
berurutan dan saling berdekatan sehingga memudahkan timbulnya rasa nyeri pada daerah 
tulang belakang.
 10
 
Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan antara masa kerja dengan keluhan low 
back pain yang dialami penjahit. Masa kerja memiliki hubungan yang kuat dengan keluhan 
otot dan meningkatkan risiko MSDs. Pembebanan otot dan tulang dalam waktu yang lama 
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mengakibatkan rongga diskus menyempit secara permanen dan juga menyebabkan degenerasi 
tulang belakang. Hal ini menyebabkan timbulnya nyeri punggung bawah (low back pain) 
yang merupakan bagian dari keluhan MSDs. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan 
Sakinah menunjukkan bahwa ada hubungan antara masa kerja dengan keluhan nyeri 
punggung bawah pada pekerja batu bata di Kelurahan Lawawoi Kabupaten Sidrap.
11 
Risiko MSDs bersifat akumulatif yang berarti meskipun saat penelitian pekerja melakukan 
pekerjaan yang berisiko rendah namun jika sebelumnya pekerja pernah melakukan pekerjaan 
dengan risiko tinggi maka dimungkinkan pekerja tersebut mengalami keluhan MSDs, khususnya 
keluhan low back pain. Menurut teori yang dikemukakan Tarwaka bahwa masa kerja 
menyebabkan beban statis yang terus-menerus, apabila pekerja tidak memperhatikan faktor-
faktor ergonomi, maka akan lebih mudah menimbulkan keluhan low back pain. Semakin lama 
bekerja, semakin tinggi tingkat risiko untuk menderita nyeri punggung bawah, terutama 
dengan posisi duduk statis, yang akan mengakibatkan regangan otot-otot, fasia dan 
ligamentum di sepanjang daerah torakal.
10 
Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan antara lama kerja dengan keluhan low 
back pain. Waktu kerja bagi seorang tenaga kerja dalam melakukan pekerjaan sebaiknya 6-8 
jam/hari. Menurunnya efisiensi dalam bekerja menyebabkan timbulnya kelelahan, penyakit 
dan kecelakaan dapat terjadi akibat jam kerja pekerja yang melebihi batas. Frekuensi kerja 
berkaitan dengan keadaan fisik tubuh pekerja. Pekerjaan fisik yang berat akan mempengaruhi 
kerja otot. Jika pekerjaan berlangsung lama tanpa istirahat yang cukup, maka kemampuan 
tubuh akan menurun dan dapat menyebabkan kesakitan pada anggota tubuh.
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Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan antara indeks massa tubuh dengan 
keluhan low back pain. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh 
Purnamasari yang menunjukkan bahwa seseorang yang overweight lebih berisiko 5 kali 
menderita LBP dibandingkan dengan orang yang memiliki berat badan ideal.
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 Penelitian yang 
dilakukan oleh Setyawati di Poli Neurologi RSPAD Gatot Subroto menunjukkan bahwa ada 
hubungan yang bermakna antara faktor risiko IMT dengan kejadian NPB, dengan hasil OR 
menunjukkan bahwa IMT ≥25 kg/m2 berisiko 2,244 kali lebih besar mengalami kejadian NPB 
dibandingkan dengan IMT ≤25 kg/m2.
13
 
Beban yang berlebihan di tulang belakang juga akan meningkatkan tekanan di diskus 
intervertebrata. Tekanan yang berlebihan menyebabkan ruang di antara diskus vertebrata 
menyempit. Hal ini akan memperbesar kemungkinan terjepitnya serabut saraf yang keluar 
dari foramen intervertebrata dan pembuluh darah kecil yang memperdarahi daerah lumbal. 
Otot yang dipersarafi diperdarahi oleh pembuluh darah yang terjepit tersebut akan menurun 
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kemampuannya dalam melakukan kontraksi dan relaksasi. Kelelahan otot lebih cepat timbul 
dan terjadilah nyeri. Pada orang yang memiliki berat badan yang berlebih resiko timbulnya 
nyeri pinggang lebih besar, karena beban pada sendi penumpu berat badan akan meningkat, 
sehingga dapat memungkinkan terjadinya nyeri pinggang.
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Hasil penelitian menunjukkan adanya hubungan antara postur tubuh dengan keluhan 
low back pain. Analisis tingkat risiko postur tubuh pada tahapan menjahit dilakukan dengan 
menggunakan alat ukur Rapid Upper Limb Assessment (RULA). Perhitungan tingkat risiko 
dilakukan dengan membagi dua kelompok anggota tubuh, yaitu kelompok A terdiri dari 
lengan, pergelangan tangan dan kelompok B terdiri dari leher, punggung, dan kaki. Nyeri 
pinggang juga dapat disebabkan oleh otot yang mengalami ketegangan yang dinyatakan 
sebagai nyeri pegal. Keadaan tersebut dapat terjadi akibat sikap duduk, tidur dan berdiri yang 
salah. Sikap kerja mempunyai hubungan dengan keluhan nyeri punggung bawah. Hal ini 
sesuai dengan kajian pustaka yang menyatakan bahwa sikap kerja yang salah, canggung, dan 
di luar kebiasaan akan menambah risiko cidera pada bagian sistem muskuloskeletal.
6
  
Penelitian serupa oleh Dalope yang menunjukkan hasil penelitian bahwa terdapat 
hubungan yang bermakna antara faktor ergonomis dengan keluhan low back pain.
15
 Selain itu 
postur tubuh saat menjahit banyak diantaranya merupakan postur janggal misalnya duduk 
tanpa sandaran punggung atau pinggang, posisi punggung membungkuk dan ke depan, serta 
posisi bahu yang terangkat. Semua posisi tersebut merupakan posisi janggal yang dapat 
memicu terjadinya MSDs, khususnya low back pain.
2
 
 
KESIMPULAN DAN SARAN 
Penelitian ini menyimpulkan bahwa ada hubungan antara umur (p=0,043), masa kerja 
(p=0,033), lama kerja (p=0,011), indeks massa tubuh (p=0,018) dan postur tubuh (p=0,000) 
dengan keluhan low back pain pada penjahit di pasar sentral Kota Makassar, dapat dilihat dari 
nilai p<0,05, sedangkan untuk variabel kebiasaan olahraga (p=0,409) tidak memiliki 
hubungan dengan keluhan low back pain. Disarankan kepada penjahit di pasar sentral untuk 
memperhatikan postur tubuh saat menjahit, meja kerja dan bangku kerja disesuaikan dengan 
penggunanya. Memperbanyak istirahat atau melakukan peregangan otot saat menjahit. Serta 
penjahit yang masih muda dan terutama yang sudah tua harus rajin berolahraga untuk 
memelihara kelenturan otot sehingga low back pain tidak terjadi. 
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LAMPIRAN 
Tabel 1.   Distribusi Karakteristik Responden Penjahit Pasar Sentral Kota Makassar 
Variabel n % 
Umur   
    Tua 54 60 
    Muda 36 40 
Pendidikan Terakhir   
    Tidak Sekolah 0 0 
    SD 13 14,4 
    SMP 40 44,4 
    SMA 36 40,0 
    Sederajat 1 1,1 
Jenis Kelamin   
    Laki-Laki 16 17,8 
    Perempuan 74 82,2 
Indeks Massa Tubuh   
    Underweight 2 2,2 
    Normal 38 42,2 
    Overweight 23 25,6 
    Obesitas 27 30 
Masa Kerja   
    Lama 69 76,7 
    Baru 21 23,3 
Total 90 100 
Sumber: Data Primer: 2014 
 
Tabel 2.   Distribusi Skor RULA pada Penjahit di Pasar Sentral Kota Makassar 
Kategori Skor RULA Action Level Action Penjahit Persen 
Tidak Berisiko 
1-2 1 None necessary 0 0 
3-4 2 Maybe necessary 26 28,89 
Berisiko 
5-6 3 Necessary 56 62,22 
7 4 Necessary soon 8 8,89 
Sumber: Data Primer: 2014 
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Tabel 3.   Distribusi Responden berdasarkan Variabel Independen dan Dependen 
Variabel n % 
Umur   
    Tua 54 60 
    Muda 36 40 
Masa Kerja   
    Lama 69 76,7 
    Baru 21 23,3 
Lama Kerja   
    Tidak Memenuhi Syarat 50 55,6 
    Memenuhi syarat 40 44,4 
Indeks Massa Tubuh   
    Tidak Normal 52 57,8 
    Normal 38 42,2 
Kebiasaan Olahraga   
    Kurang 69 76,7 
    Cukup 21 23,3 
Postur Tubuh   
    Berisiko 64 71,1 
    Tidak berisiko 26 28,9 
Keluhan Low Back Pain   
    Ada Keluhan 74 82,2 
    Tidak Ada Keluhan 16 17,8 
Total 90 100 
Sumber: Data Primer: 2014 
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Tabel 4.  Hubungan Variabel Independen dengan Keluhan Low Back Pain pada 
Penjahit di Pasar Sentral Kota Makassar. 
Variabel 
Independen 
Keluhan Low Back Pain 
Total Hasil Uji 
Statistik 
Ada Keluhan Tidak Ada 
Keluhan 
n % n % n % 
Umur        
    Tua 48 88,89 6 11,11 54 100 
p = 0,043 
    Muda 26 72,22 10 27,78 36 100 
Masa Kerja        
    Lama 60 86,96 9 13,04 69 100 
p = 0,033 
    Baru 14 66,67 7 33,33 21 100 
Lama Kerja        
    Tidak Memenuhi Syarat 46 92,00 8 8,00 50 100 
p = 0,011 
    Memenuhi syarat 28 70,00 30 30,00 40 100 
Indeks Massa Tubuh        
    Tidak Normal 47 90,38 5 9,62 52 100 
p = 0,0,18 
    Normal 27 71,05 11 28,95 38 100 
Kebiasaan Olahraga        
    Kurang 58 84,06 11 15,94 69 100 
p = 0,409 
    Cukup 16 76,19 5 23,81 21 100 
Postur Tubuh        
    Berisiko 62 98,41 2 3,17 64 100 
p = 0,000 
    Tidak berisiko 12 44,44 14 51,85 26 100 
Sumber: Data Primer: 2014 
 
 
 
 
